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Основной направленностью современной медицины является профилактическая 
деятельность. Профилактическая медицина жизненно необходима обществу так как 
направлена на сохранение здоровья людей, предотвращение заболеваний отдельных чле-
нов общества, устранение осложнений многочисленных заболеваний, предотвращение 
рецидивов и формирование устойчивого улучшения состояния здоровья пациентов с хро-
нической патологией [1]. Профилактическая работа тесно связана с системой первичной 
медико-санитарной помощи. В свою очередь общая практика - семейная медицина 
(ОПСМ) является неотъемлемой частью и основой первичной медико-санитарной помо-
щи. Поэтому семейная медицина тесно задействована во все виды профилактической де-
ятельности. Оценивая жизнь пациентов непосредственно в их природной и социальной 
среде семейный врач получает возможность гибко подобрать необходимый комплекс 
профилактических мероприятий [3, с.96-97]. Т.е. организационные особенности ОПСМ 
позволяют оптимизировать профилактическую работу в целом. 
Врач общей практики выполняет функцию интегратора, который объединяет точ-
ки зрения узких специалистов в единый системный подход к пациенту. Поскольку в 
настоящее время происходит перманентное разделение терапии, педиатрии и хирургии на 
многочисленные специализированные звенья, ОПМС в самом ближайшем будущем оста-
нется единственной медицинской специальностью, которая сможет комплексно и всеобъ-
емлюще оценить состояние здоровья пациентов в том числе и на доклинических этапах. 
Особенно это касается больных с сочетанной патологией, а таких большинство. Именно 
комплексность, заложенная в общей практике дает возможность в полном объеме реали-
зовать профилактическую направленность современной системы здравоохранения. 
Функционирование врача ОПСМ на уровне всей семьи позволяет органически сочетать 
индивидуализированность оказания медицинской помощи с массовостью и многофак-
торностью. А также дает возможность адекватно обеспечить непрерывность этого вида 
деятельности [3, с.96-97]. 
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Работа через семью, которая является элементарной социальной ячейкой обще-
ства позволяет специалистам ОПСМ эффективно сочетать в своей деятельности с одной 
стороны медицинскую и биологическую составляющие, а с другой - социальную и, таким 
образом, улучшать качество первичной профилактики. Контакт врача общей практики со 
всеми членами семьи дает ему возможность воздействовать на негативные факторы, су-
ществующие на уровне семьи как микропопуляции, принимающие участие в этиопатоге-
незе уже имеющихся заболеваний или представляющие потенциальную опасность в бу-
дущем. Сюда могут относится нерациональное питание, вредные привычки, негативные 
особенности труда и быта, проблемы психологической совместимости членов семьи и 
другие девиации санитарных, бытовых, культурных, психологических особенностей су-
ществования семьи [1; 3, с.96-97]. Воздействие через семью позволяет нивелировать или 
хотя бы уменьшить патологическое влияние этих факторов, что может оказаться дей-
ственным механизмом профилактической работы семейного врача, направленной как на 
всю семью, так и на отдельных ее представителей. 
Важной информацией для специалиста ОПСМ является динамика психического и 
физического здоровья каждого члена семьи. Негативные изменения и тенденции позво-
ляют ему увидеть потенциальную возможность заболеваний в будущем и принять соот-
ветствующие превентивные меры. 
Формирование устойчивого отношения к тем или иным аспектам здорового обра-
за жизни является одним из базисов профилактической работы. Доступность алкоголь-
ных напитков и табачных изделий, имеющих к тому же высокий социальный статус от-
рицательно влияет на здоровье людей. Многие распространенные продукты питания, 
напитки, косметологические средства, одежда оказывают неоднозначное биологическое 
влияние на людей, что не лучшим образом сказывается на состоянии здоровья населения. 
Говоря о здоровом образе жизни также следует добавить вопросы планирования семьи, 
физического воспитания и гигиенической культуры [1]. 
Значительная тяжесть разъяснительной работы, направленной на обучение людей 
принципам здорового образа жизни ложится на семейных врачей. Общий объем инфор-
мации, которую врач общей практики должен предоставить своим пациентам получается 
довольно большим. Но это оправдано с точки зрения первичной профилактики многих 
заболеваний. Разъяснительная работа специалистов ОПСМ, направленная на конкретную 
семью и ее членов имеет значительный шанс быть более эффективной чем обезличенная 
социальная реклама в Mass media (что, однако, не отменяет последнюю). Являясь соци-
альным существом человек нуждается в позитивной реакции своего окружения (в т.ч. 
членов семьи) для понимания необходимости и правильности своей деятельности. Через 
семью легче добиться выполнение медицинских рекомендаций и советов социального, 
медицинского и биологического характера, касающихся гигиены, питания, физической 
активности, отдыха и др. Моральная поддержка семьи, ее одобрение и помощь способны 
не только помочь человеку бороться с имеющимися болезнями, но и противостоять вред-
ным биологическим и социальным факторам, которые могут спровоцировать новую па-
тологию [3, с.96-97].  
Таким образом, с одной стороны понимание медико-социальной ситуации в семье 
позволяет специалисту ОПСМ подобрать оптимальные варианты санитарно-
просветительской работы, направленной на первичную профилактику потенциальных 
заболеваний. А с другой - семья в значительной степени способна обеспечить выполне-
ние многих советов врача. Как итог, профилактическая деятельность на уровне всей се-
мьи помогает семейному врачу выработать действенные индивидуально ориентирован-
ные рекомендации, работающие на формирование навыков здорового образа жизни у 
большинства членов семьи и добиться их устойчивого закрепления. 
Также необходимо отметить неразрывную связь медико-биологических и соци-
альных факторов, являющихся весьма важными патогенетическим механизмами многих 
заболеваний нашего времени [1; 3, с.96]. Классическим примером этого тезиса является 
туберкулез, эпидемия которого является значительной медицинской проблемой совре-
менности не смотря на наличие отлаженной системы иммунизации. Мировой опыт пока-
зывает, что одних медицинских технологий здесь недостаточно, а эффективная профи-
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лактика туберкулеза невозможна без воздействия на социальные факторы, среди которых 
не последнее место занимает оптимизация питания и жизненно-бытовых условий, физи-
ческая культура и спорт, борьба с вредными привычками [1]. Детальное рассмотрение 
всех актуальных заболеваний нашего времени позволяет выделить в той или иной степе-
ни социальную составляющую их этиологии. Это касается современных «лидеров» среди 
хронической патологии - гипертонической болезни, ишемической болезни сердца, сахар-
ного диабета и др. [1; 2, с. 113; 4, с. 398]. Поэтому вышеописанная работа семейных вра-
чей, курирующих целые семьи – микросоциумы и направленная на формирование здоро-
вого образа жизни на уровне всей семьи имеет большое практическое значение в контек-
сте первичной профилактики актуальной современной патологии. 
Важным элементом профилактической работы семейного врача, направленной на 
предупреждение многочисленных заболеваний является проведение иммунизации [1]. 
Речь идет не только об инфекционной патологии. Некоторые инфекции являются этиопа-
тогенетическими факторами целого ряда соматических заболеваний. Такие острые ви-
русные болезни как грипп, корь и вирусный гепатит способны спровоцировать развитие 
миокардитов, острого и хронического нефрита, бронхиальной астмы, хронического об-
структивного заболевания легких, хронических гепатитов и другой тяжелой соматиче-
ской патологии. Следует отметить, что иммунизация должна проводиться в период стой-
кой ремиссии, а это - период ответственности врача первичного звена медико-санитарной 
помощи, то есть специалиста ОПСМ. 
Таким образом, особенности семейной медицины позволяют оптимизировать 
первичную профилактику многих заболеваний, что должно способствовать улучшению 
качества жизни населения. 
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